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(57) Abstract 

The proposed respirator comprises a respiration channel (1) 
which can connect with the patient, high-pressure gas inlet points (53, 
54) for respiration gases, a control unit (38) for setting respiration 
parameters and a device (15, 19) for regulating the desired dose of the 
respiration gases. The proposed respirator is characterised by the fact 
that the respiration channel (1) of a Venturi tube has a region (10) of 
variable cross section or a variable nozzle below an injector nozzle (9). 
The Venturi tube (1) is bent in such a way that the inner cylinder of the 
variable nozzle (10) is substantially parallel to the outflow direction 
of the injector nozzle (9). The variable nozzle (10) is provided with 
a control unit for adjusting the nozzle cross section. A device in the 
form of a variable cross section screen (46) is mounted above the 
injector nozzle (9) to restrict the volume of ambient air drawn in. A 
sensor (5) for measuring the oxygen concentration in the expiratory 
gases is provided in the Venturi tube for oxygenation monitoring. The proportion of oxygen in the respiration gases is regulated by means 
of the screen (46) and by the relative opening times of two solenoid valves (30, 31). The respirator can be used for a variety of flow 
patterns and respirator techniques and combinations thereof. 




(57) Zusammenfassung 

Ein Beatmungsgerat mit einem mit dem Patienten verbindbaren Beatmungskanal (1), Hochdrockgasanschltissen (53, 54) for 
Beatmungsgase, einer Steuereinrichtung (38) zum Festlegen von Beatmungsparametern und einer Einrichtung (15, 19) zur Dosierung der 
Beatmungsgase zeichnet sich dadurch aus, dafi der Beatmungskanal (1) eines Venturi-Rohres einen Bereich (10) mit variablem Querschnitt 
Oder einer Variod&se unterhalb einer Injektordtise (9) aufweist. Das Venturi-Rohr (1) ist derart gekriimmt, daB der innere Zylinder der 
Variodlise (10) im wesentlichen parallel zu der AusstrGmrichtung der Injektordiise (9) liegt. Die Variodiise (10) ist mit einer Steuereinrichtung 
zur Querschnittsanderung der Diise versehen. Oberhalb der Injektordiise (9) ist eine Einrichtung in Form einer Blende (46) mit variablem 
Querschnitt angebracht, die die Menge der Raumluft, welche eingesaugt wird, begrenzt. Im Venturi-Rohr (1) ist ein Sensor (5) zur Messung 
der endexspiratorischen Sauerstoffkonzentration fur die Oxygenationskontrolle angeordnet. Die Sauerstoffdosierung in den Beatmungsgasen 
erfolgt mittels der Blende (46) sowie durch das Verhaltnis der Offhungszeit zweier Magnetventile (30 t 31). Das Beatmungsgerat kann eine 
Vielzahl von - auch untereinander kombinierbaren - Flowmustern und Beatmungsverfahren darstellen. 



LEDIGUCH ZUR INFORMATION 



Codes zur Identifizierung von PCT-Vertragsstaaten auf den Kopfbogen der Schriften, die Internationale 
Anmeldungen gemass dem PCT veroffentlichen. 



AT 


Osterrcich 


GA 


Gabon 


MR 


Mauretanien 


AU 


Ausiralien 


GB 


Vereinigtes KOnigreich 


MW 


Malawi 


BB 


Barbados 


GE 


Georgien 


NE 


Niger 


BE 


Belgien 


GN 


Guinea 


NL 


Niederlande 


BF 


Burkina Faso 


GR 


Griechenland 


NO 


Norwegen 


BG 


Bulgarien 


HU 


Ungam 


NZ 


Neuseeland 


BJ 


Benin 


IE 


Irland 


PL 


Polen 


BR 


Brasilien 


IT 


Italien 


PT 


Portugal 


BY 


Belarus 


JP 


Japan 


RO 


Rumanien 


CA 


Kanada 


KE 


Kenya 


RU 


Russische Foderation 


CF 


Zentrale Aftikanische Republik 


KG 


Kirgisistan 


SD 


Sudan 


CG 


Kongo 


KP 


Demokratische Volksrepublik Korea 


SE 


Schweden 


CH 


Schwcii 


KR 


Rcpublik Korea 


SI 


Slowenien 


CI 


Cote d'lvoire 


KZ 


Kasachrtan 


SK 


Slowakei 


CM 


Kamenm 


LI 


Liechtenstein 


SN 


Senegal 


CN 


China 


LK 


Sri Lanka 


TD 


Tschad 


CS 


Ttchechoslowakei 


LU 


Luxemburg 


TG 


Togo 


CZ 


Tschechische Rcpublik 


LV 


Lettland 


TJ 


TadschJkistan ' 


DE 


Deuuxhland 


MC 


Monaco 


TT 


Trinidad und Tobago 


DK 


Danemarlc 


MD 


Rcpublik Moldau 


UA 


Ukraine 


ES 


Span ran 


MG 


Madagaskar 


US 


Vereinigte Staaten von Amerika 


FI 


Finnland 


ML 


Mali 


uz 


Usbckistan 


FR 


Frankreich 


MN 


Mongolei 


VN 


Vietnam 



WO 95/28193 



PCT/EP95/01368 



Beatmungsgerat, insbesondere zur Behandlung von Atem- 
insuffizienzen, sowie Verfahren zu dessen Betrieb 

5 Die Erfindung betrifft ein Beatmungsgerat, sowie Ver- 

fahren zu dessen Betrieb. 

Beatmungsgerate iiblicher Bauart weisen einen PreJlgasan- 
schlufl, Magnetventile, Mikroprozessoren r eine Wasserpumpe, 

10 ein Venturi-Rohr , Sensoren und Alarmsysteme auf.Solche Be- 
atmungsgerate werden im Grund fur Hochf requenzbeatmung ver- 
wendet. Beispiele hierfiir sind in der Literatur zu finden, 
z. B.: "LehrJbuch der Anasthesiologie und Intensivmedizin" 
Bd. 2, H. Benzer, H. Burchardi, R. Larsen, P.M. Suter 6. 

15 Aufl. S. 429. Damit ist aber eine Darstellung einer Viel- 
zahl verschiedener Flow-Muster und Beatmungsf ormen nicht 
moglich, der Sauerstof fverbrauch ist hoch, die Durchfiihrung 
von volumenkontrollierten Beatmungsf ormen ist erschwert. 

20 Bekannt sind auch Beatmungsgerate, die einen Pre/igasan- 

schlufl, Stromwandler, Ver starker, einen Mikroprozessor und 
Beatmungsschlauche aufweisen. Solche Gerate werden zur An- 
wendung bekannter Standard-Flow-Muster verwendet. Ein Lite- 
raturbeispiel hierfiir ist: " Respiratoren in der klinischen 

25 Praxis", 2. Aufl., M. Dittmann, S. 203. 

Es ergibt sich jedoch bei diesen bekannten Beatmungsge- 
raten nach wie vor eine Vielzahl von Nachteilen und Ein- 
schrankungen, die im praktischen Betrieb zum Teil ganz gra- 

30 vierend sein konnen: die Versionen der Flow-Muster sind 
stark eingeschrankt bzw. begrenzt. Eine Durchfiihrung von 
Hochf requenzbeatmung und verschiedene Mischformen ist nicht 
moglich. Die Gerate konnen nicht fernbedient werden. Eine 
kontinuierliche endotracheale Medikamenteninst illation ist 

35 nicht vorgesehen. 
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Die bekannten Gerate haben auch ergonomische Nachteile, 
z. B. benotigen sie Demontage, Montage und Sterilisation 
der in- und exspiratorischen Kanale und sie begrenzen den 
Zugang des Personals zum Patienten. Schliefllich haben diese 
5 Gerate einen erheblichen Sauerstof fverbrauch. 

Es ist daher Aufgabe der vorliegenden Erfindung, ein 
Beatmungsgerat bzw. Verfahren zu dessen Betrieb zur Verfii- 
gung zu stellen, das beliebige Beatmungsf ormen und Flow- 
10 muster darstellen kann. 

Die Losung dieser Aufgabe erfolgt beziiglich des Beat- 
mungsgerates durch die Merkmale des Anspruchs 1 und beziig- 
lich der Verfahren zu dessen Betrieb durch die Merkmale der 
15 Anspriiche 22 bis 27. 

Genauer gesagt, ein Beatmungsgerat gemafi der vorliegen- 
den Erfindung mit einem mit dem Patienten verbindbaren Be- 
atmungskanal, Hochdruckgasanschlussen fiir Beatmungsgase, 

20 einer Steuereinrichtung zum Festlegen von Beatmungsparame- 
tern und einer Einrichtung zur Dosierung der Beatmungsgase 
zeichnet sich dadurch aus, dafl der Beatmungskanal in Form 
eines Venturi-Rohrs ausgebildet ist und einen Bereich mit 
variablem Querschnitt unterhalb einer Injektordiise auf- 

25 weist. 

Das erf indungsgemafie Beatmungsgerat zeichnet sich durch 
eine Vielzahl von bisher in diesem Umfang nicht realisier- 
baren bzw. kombinierbaren Funktionen aus, namlich unter an- 
30 der em: 

Es kann im Modus "Autopilot" automatisch die jeweils 
optimalen Beatmungsparameter aufrecht erhalten. Es kann 
Diagnosen, Symptome, Laborwerte und andere Inf ormationen 
35 beriicksichtigen; einen Dialog mit dem behandelnden Arzt 
liber eine Optimierung der Beatmung durchfiihren; es kann mit 
einer Fernbedienung versehen werden; es ist nicht notwen- 
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dig, daJi es sterilisiert wird; es ist mit EKG synchroni- 
sierbar; es ermoglicht die Diagnose einiger pathologischer 
Prozesse in der Lunge, wie z. B. eines Bronochspasmus , ei- 
ner Bronchusobstruktion sowie einer Verschleimung der 
5 Lunge; es ermoglicht kontinuierliche intratracheal Instil- 
lation von Medikamenten, Dampf bef euchtung und Warmung der 
Beatmungsgase; schaltet automatisch von spontaner Atmung 
auf assistierte, synchronisierte sowie kontrollierte Beat- 
mung um und macht dies auch umgekehrt; es signalisiert die 

10 Notwendigkeit des Austausches der kiinstlichen Nase; es er- 
moglicht Beatmungsformen mit Hochf requenz , Schaukel- und 
Pendelf requenzen und Mischformen daraus; es ermoglicht va- 
riable Atemzugsvolumina bei gleichbleiberidem Atemminutenvo- 
lumen; es ermoglicht die Verwendung von PEEP und CPAP wah- 

15 rend bestimmter Zeitraume der Exspiration, pulsierenden 
PEEP und CPAP und die Regulierung des Widerstandes wahrend 
der Inspiration bei Spontanatmung; es ermoglicht die Ver- 
wendung aller handelsxiblichen Inhalatoren und Vernebler; 
und es ermoglicht eine erhebliche Sauerstof f einsparung und 

20 die Verwendung von Sauerstof f generatoren. 

Die vorliegende Erfindung umfafit auch verschiedene Ver- 
f ahren zum Betrieb des erf indungsgemaJJen Beatmungsgerates . 

25 Demnach wird bei einem Verfahren zur Oxygenationskon- 

trolle mit Hilfe eines Sensors die endexspiratorische Sau- 
erstof f konzentration im Beatmungskanal gemessen. 

Bei einem Verfahren zur Sauerstof fdosierung in den Be- 
30 atmungsgasen bei Konzentrationen des O2 von mehr als 50% 
wird mittels einer Blende und der Blende vorgeschalteten 
Regel- und Steuereinrichtungen die Einsaugung der Raumluft 
in das Venturi-Rohr bzw. den Beatmungskanal dosiert, und 
das Verhaltnis der Offnungszeit von zwei Magnetventilen ist 
35 wahrend der inspiratorischen Phase beliebig regelbar, um 
das Sauerstof f/Luft-Verhaltnis in einem weiten Bereich ein- 
zustellen (z.B. 02/Luft von 0:1 bis 1:0). 
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Bei einem Verfahren zur Befeuchtung und Warmung der Be- 
atmungsgase wird impulsweise z.B. Bidistillatwasser mit 
Hilfe einer Einrichtung, die im wesentlichen aus einem 
5 Blitzverdampfer, einer Pumpe, einem Behalter und einem Com- 
puter aufgebaut ist, computergesteuert nach Menge und Tern- 
peratur in einem Hochdruckkanal verdampft und in eine In- 
jektordiise verabreicht. 

10 Bei einem weiteren Verfahren zur Linderung der Gerau- 

sche im Venturi-Rohr bzw. dem Beatmungskanal wird am dista- 
len d. h. bezogen auf den Patienten korperfernen oder vom 
Korper abgewandten Ende des Beatmungskanales ein Fil- 
ter-Befeuchter oder eine kiinstliche Nase angeschlossen. 

15 

Mit einem weiteren erf indungsgemaflen Verfahren lassen 
sich die Beatmungsdrucke und -volumina dosieren. Hierzu 
wird die Querschnittsweite der Variodlise wahrend der Inspi- 
ration proportional zu der Flowsenkung verenqt, der Aus- 
20 gangsdruck im Venturirohr wird wahrend der Inspiration urn 
eine Differenz zum steigenden Atemwegedruck mehr als 0 mbar 
auf rechterhalten, und der positive endexspiratorische Druck 
(PEEP) wird mittels Verengung der Variodlise oder zusatzlich 
mit einem GegenfluB aus der Injektordiise eingestellt. 

25 

Schliefllich lassen sich mit Hilfe einer Tonf requenzf il- 
tration der Atemgerausche, eines Gerauschesensors , eines 
Tonf requenzf ilters und des Computers die Betriebsparameter 
des Beatmungsgerates auf einige pathologische Prozesse in 
30 der Lunge (wie z. B. Bronchospasmus , Verschleimung, Lungen- 
odem usw. ) einstellen. 

Vorteilhaf te Ausgestaltungsf ormen des Beatmungsgerates 
sind Gegenstand der diesbeziiglichen Unteranspriiche . 

35 

So ist der Bereich mit variablem Querschnitt bevorzugt 
als Variodlise ausgebildet, welche einen Doppelzylinder mit 
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einem starren aufleren Zylinder und einen inneren elasti- 
schen und zur Mitte bewegbaren Zylinder aufweist, wobei die 
Verengung immer runden Querschnitt hat und einen dazwi- 
schenliegenden Raum aufweist. Weiterhin ist die Variodiise 
5 mit einer Steuereinrichtung zum Einbringen eines Druckes in 
den Raum zwischen den Zylindern versehen, welche ein Mikro- 
venturi-Rohr , einen mikroelektropneumatischen Umwandler und 
einen Computer aufweist, Der Raum zwischen dem Mufleren und 
dem inneren Zylinder der Variodiise steht uber das Mikroven- 
10 turi-Rohr mit der Umgebung in Verbindung. 

Das Venturi-Rohr ist bevorzugt derart gekriimmt, dafl der 
innere Zylinder der Variodiise im wesentlichen parallel zu 
der Ausstromrichtung der In jektordiise liegt. 

15 

Die Injektordiise ist mit einer der Dosiereinrichtungen 
und dem Computer verbunden, wobei die Dosiereinrichtung ei- 
nen elektropneumatischen Umwandler fiir hohe Driicke auf- 
weist. 

20 

Oberhalb der Injektordiise , d.h. in Richtung distales 
Ende des Beatmungskanales ist bevorzugt eine Einrichtung in 
Form einer Blende mit variablem Querschnitt angebracht, die 
die Menge der Raumluft, welche eingesaugt wird, begrenzt. 

25 Die Blende mit variablem Querschnitt oder Varioblende ist 
hierbei bevorzugt ein Doppel zylinder mit einem starren au- 
fleren Zylinder, einem inneren elastischen und zur Mitte be- 
wegbaren Zylinder und einen dazwischenliegenden Raum auf- 
weist, wobei die Verengung des Innenlumens auch vollig ver- 

30 schlieflbar ist. Weiterhin 1st die Varioblende mit einer 
. Steuereinrichtung aus einem Mikroventuri-Rohr , einem mi- 
kroelektropneumatischem Umwandler und dem Computer zum Ein- 
bringen eines Druckes in den Raum zwischen den Zylindern 
verbunden. 

35 

Das erf indungsgemafle Beatmungsgerat erhalt bevorzugt 
Signale und Betriebsparameteranzeigen von einer Mehrzahl 
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von Sensoren, So weist das Venturi-Rohr z. B. einen Ge- 
rauschesensor auf . Der Gerauschesensor hat mit einem Ton- 
f requenzf ilter und dem Computer elektronische und mit dem 
Beatmungskanal pneumatische Verbindungen. 

5 

Das Venturi-Rohr kann auch besonders bevorzugt einen 
Sensor zur Messung der endexspiratorischen Sauerstof f kon- 
zentration aufweisen. 

10 Im Beatmungskanal oberhalb der Injektordiise ist bevor- 

zugt ein Blitzwasserverdampf er vorgesehen. 

Das distale Ende des Venturi-Rohres weist bevorzugt ei- 
nen Schalldampfer/Bef euchter/Gaswarmer auf. 

15 

Die Steuereinrichtung in Form des Computers umfafit be- 
vorzugt auch eine Fernbedienung, kombiniert mit einem Emp- 
f anger zur Bedienung und zur Inf ormationsabf rage . 

20 Der Computer fahrt bevorzugt ein Computerprogramm fur 

einen Dialog zur Optimierung der Atemhilfe und fur Autopi- 
lotf unktionen . 

Weitere Einzelheiten, Aspekte und Vorteile der Erfin- 
25 dung ergeben sich aus der nachf olgenden Beschreibung unter 
Bezugnahme auf die Zeichnung. 

Es zeigt: 

30 Fig. 1 ein schematisches Blockdiagramm einer Ausfiih- 

rungsform des erf indungsgemafien Beatmungsgerates ; 

Fig- 2 und Fig. 3 einige Beispiele fur Druckkurven im 
Trachealtubus , die das erf indungsgemafle Beatmungsgerat dar- 
35 stellen kann; 
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Fig. 4 einige Beispiele der Verhaltnisse zwischen dem 
Druck (Flufl) in der Injektordiise und der Querschnittsweite 
der Variodiise bei verschiedenen Flowmustern und Atemwege- 
driicken; und 

5 

Fig. 5 einen elektropneumatischen Umwandler und die 
Verhaltnisse zwischen elektronischem Signal, das den Um- 
wandler steuert und der Druckkurve am pneumatischen Ausgang 
des Umwandlers . 

10 

Fig. 1 zeigt eine Ausfiihrungsform des erf indunggemaflen 
Beatmungsgerates mit einem Beatmungskanal 1 in Form eines 
sogenannten Venturi-Rohrs mit einem zur Umgebung hin of fe- 
nen distalen, d.h. bezogen auf den Patienten korperfernen 

15 oder vom Korper abgewandten Ende mit einem Na- 
sen-Schalldampf er 45 und einem proximalen Ende, sowie mit 
Sensoren 2 bis 8, einer Injektordiise 9, einer Variodiise 10, 
einem Blitzverdampf er-Gaserwarmer 11, einer Wasserpumpe 12, 
einem Behalter 13, Mikroventuri-Rohren 14 und 47, einem 

20 elektropneumatischen Umwandler 15, mikroelektropneumati- 
schen Umwandlern 16 und 48, Verstarkern 17 bis 28, sowie 4 9 
und 50, einem Tonf requenzf ilter 29, Magnetventilen 30 bis 
32 und 51, Druckminderern 33 bis 35 und 52, Filtern 36 und 
37, einer zentralen Steuervorrichtung in Form eines Compu- 

25 ters 38, einem Bildschirm 39, einem Alarmsystem 40, einer 
Bedienungstastatur 4 1 , einem Fernbedienungssensor-Sender 
42, einem Fernbedienungs-Empf anger 43, einem EKG-Eingang 44 
und einer Varioblende 46. Die Sensoren 2 bis 8 umfassen 
Drucksensoren 3, 3a und 4, einen endexspiratorischem Sauer- 

30 stof f konzentrationssensor 5, einen Kohlendioxidsensor 6, 
einen Temperatursensor 7, einen Gerauschesensor 8 und einen 
Sauerstof f sattigungsensdr 2. Weiterhin vorgesehen ist ein 
Tonf requenzf ilter 29. 

35 In Fig. 1 sind mit gestrichelten Linien pneumatische 

Verbindungen dargestellt und mit durchgezogenen Linien 
elektrische oder elektronische Verbindungen. 
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Konkreter Aufbau bzw. Typ, genaue Betriebsparameter und 
Funktions- oder Wirkungsweisen des Venturi-Rohrs 1, der 
Sensoren 2 bis 8, der Injektordiise 9, der Variodiise 10, des 
5 Blitzverdampfer-Gaserwarmers 11, der Wasserpumpe 12, des 
Behalters 13, der Mikroventuri-Rohre 14 und 47, des elek- 
tropneumatischen Umwandlers 15, der mikroelektropneumati- 
schen Umwandler 16 und 48, der Verstarker 17 bis 28, 49 und 
50, des Tonfrequenzf ilters 29, der Magnetventile 30 bis 32 

10 und 51, der Druckminderer 33 bis 35 und 52, der Filter 36 
und 37, des Computers 38, des Bildschirms 39, des Alarm- 
systems 40, der Bedienungstastatur 41, der Fernbedienungs- 
einrichtung, des EKG-Eingangs 44, des Nasen-Schalldampf ers 
45, der Varioblende 46 und des Tonfrequenzf ilters 29 sind 

15 dem Fachmann auf diesem Gebiet entweder gelaufig, oder es 
erfolgt in der nachf olgenden Beschreibung npch eine genaue- 
re Spezif ikation und/oder Erlauterung. 

Nachfolgend sollen - weiterhin unter Bezugnahme auf die 
20 Zeichnung - die Funktionen des erf indungsgemaflen Beatmungs- 
gerates naher erlautert werden, 

Zunachst soil kurz auf die wesentlichen Funktionen der 
einzelnen Elemente oder Komponenten eingegangen werden: 

25 

Der FluJ5 (Druck) in der Injektordiise 9 bestimmt die 
Atemvolumina. Die Ausstromrichtung aus der Injektordiise ist 
hierbei im wesentlichen senkrecht zu einer Ebene, welche 
von der Querschnittsf lache der Variodiise 10 definiert wird. 

30 Weiterhin weist der Beatmungskanal 1 die aus Fig. ersicht- 
liche Krummung derart auf, daJ3 die Miindung der Injektordiise 
9 in die Mitte des Querschnittsf lache der Variodiise zielt. 
Somit wird die Variodiise 10 in einer Richtung durchstromt, 
welche im wesentlichen parallel zur Ausstromrichtung der 

35 Injektordiise 9 liegt. 
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9 

Die Querschnittsweite der Variodiise 10 bestimmt die 
Drucke bei Beatmung, verhindert die Flufiumkehr im Venturi- 
Rohr 1 und kann bei Messung der Lungenresistance und Com- 
pliance vollig geschlossen werden. 

5 

Die Sauerstof fversorgung der Lunge wird mittels Ande- 
rung der Of f nungszeitverhaltnisse wahrend der Inspiration 
durch die Magnetventile 30 und 31 auf rechterhalten und nach 
der endexspiratorischen Sauerstof fkonzentration - gemessen 

10 vom Sensor 5 - eingestellt. Aufierdem kann bei Beatmung mit 
erheblichen Sauerstof fkonzentrationen iiber 50% die Vario- 
blende 46 benutzt werden, die bei Verengung die Menge der 
eingesaugten Raumluft wahrend der Inspiration begrenzt oder 
vollig verhindert. Die Blende 46 wird mit Hilfe des Mikro- 

15 venturirohres 47 und des computergesteuerten mikroelektro- 
pneumatischen Umwandlers 48 verengt oder erweitert. 

Die inspiratorischen Beatmungsgase werden mit Hilfe ei- 
ner computergesteuerten Einrichtung aus Wasserpumpe 12 und 
20 Blitzverdampf er 11 befeuchtet und erwarmt. 

Die Funktionen der einzelnen Sensoren sind wie folgt: 
die Drucksensoren 3, 3a und 4 messen die Drucke, Druckdif- 
ferenzen (Volumina), Lungenresistance und Compliance und 

25 signalisieren die Notwendigkeit des Austausches des kiinst- 
lichen Nasen-Schalldampf ers 45. Die endexspiratorische Sau- 
erstof fkonzentration in den Beatmungsgasen wird mit Hilfe 
des Sensors 5 gemessen, die Kohlendioxidkonzentration mit 
Hilfe des Sensors 6. Die Temperatur der Gase wird mit dem 

30 Sensor 7 gemessen. Der Gerauschesensor 8 und der Tonfre- 
quenzfilter 29 erkennen Gerausche, die fiir Spastik, Ver- 
schleimung der Lunge und andere pathologische Prozesse in 
den Atemwegen kennzeichnend sind. 



35 



Alle Funktionen des Gerates werden iiber den Computer 38 
gesteuert. Ein beliebiger Abschnitt einer beliebigen Atem- 
kurve, dargestellt auf dem Bildschirm 39 , kann mit Hilfe 
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der Bedienungstastatur 41 oder der Fernbedienung 4 3 zur Op- 
timierung der Beatmung ausgewahlt und geandert werden. In- 
f ormationen konnen auch in einer Entf ernung vom Gerat mit 
Hilfe des Empf angers der Fernbedienung abgefragt werden. 
5 Dies kann auch vollautomatisch erfolgen im Modus 
"Autopilot". Aufterdem gestatten verschiedene Programme die 
Durchfuhrung eines Dialogs mit dem Beatmungsgerat zur Opti- 
mierung der Beatmung und Behandlung der respiratorischen 
Insuf f izienz . 

10 

Nachfolgend erfolgt eine genauere Erlauterung der Ar- 
beitsweise und der Funktionen des erf indungsgemafien Beat- 
mungsgerates : 

15 Der Flow im proximalen Ende des Venturi-Rohres ist von 

folgenden Faktoren abhangig: 

a) Druck (Flufigeschwindigkeit ) in der Injektorduse 9; 

b) Querschnittsweite der variablen Verengung oder Va- 
20 riodiise 10; und 

c) Compliance der Lunge bzw. Atemwege. 

Da der Widerstand der Atemwege am Ende der Inspiration 
steigt, wird die Fluflgeschwindigkeit in der Injektorduse 9 
25 gesenkt und die Querschnittsweite der Variodiise 10 verengt. 
So kann der Flow mittels Druckveranderung in der Injektor- 
duse 9 und Querschnittsweite der Verengung der Variodiise 10 
(bei bekannter Compliance, die vorher gemessen wird) be- 
stimmt werden, 

30 

Wichtig ist die Druckdif f erenz wahrend der Exspiration 
zwischen den Drucksensoren 3 und 3a , welche am distalen En- 
de des Venturi-Rohres 1 angeordnet sind, wodurch der Rech- 
ner oder Computer 38 das exspiratorische Volumen bestimmt. 
35 Da das erf indungsgemafle Beatmungsgerat keine Beatmungs- 
schlauche, Ventile und potentiellen Undichtigkeitsstellen 
hat, ist das in- und exspiratorische Volumen immer gleich. 
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Deshalb braucht das inspiratorische Volumen nicht gemessen 
werden . 

Die Funktionen der variablen Verengung oder Variodiise 
5 10 umfassen im wesentlichen: 

a) Anpassung des Flows mittels Anderunq der inspirato- 
rischen Druckleistung des Venturi-Rohres 1; 

b) Stabilisierung des £temwegdruckes bei Flowanderung 
10 infolge von Complianceanderungen; 

c) Dosierung des Widerstandes wahrend der Exspiration 
und wahrend der Inspiration bei Spontanatmung; 

d) Vermeidung der Flufiumkehr (Anderung der Richtung) im 
Venturi-Rohr 1 fur den Fall,, dafl der Widerstand der Atemwe- 

15 ge die inspiratorische Druckleistung des Venturi-Rohres 1 
erreichen kann; 

e) Einsparung des Druckgasverbrauchs ; 

f) Erhohung der Triggerempf indlichkeit ; und 

g) Anpassung des Flows an Alter und Gewicht des Patien- 

20 ten. 

Die Funktionen der Blende 46 lassen sich im wesentli- 
chen wie folgt angeben: 

25 a) Begrenzung der Raumluf teinsaugung und damit Erhohung 

der Fi02; 

b) Messung der Parameter der Atemmechanik; und 

c) endinspiratorische Pause. 

30 Die Funktionen der einzelnen Sensoren sind wie folgt: 

Der Sensor 2 wird an der Haut des Patienten befestigt 
und kontrolliert die Sattigung des Blutes mit Sauerstoff. 
Die Sensoren 3 und 3a kontrollieren die Druckdif f erenz im 
35 Venturi-Rohr 1 wahrend der Exspiration zur Berechnung des 
exspiratorischen Volumens. Auflerdem mifit der Sensor 3 wah- 
rend der Exspiration den Druck (Widerstand) zwischen den 
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Atemwegen und der Nase 45 und signalisiert bei Anstieg des 
Druckes die Notwendigkeit , die Nase auszutauschen . Der Sen- 
sor 4 kontrolliert wahrend der Beatmung die Driicke in den 
Atemwegen. Die Sensoren 5 und 6 messen die Sauerstof f- und 
5 Kohlendioxidkonzentration am Ende der Exspiration und kon- 
nen an beliebiger Stelle des Venturi-Rohres 1 angeordnet 
werden (aber je naher zum Patient, desto praziser die 
Werte) . Der Sensor 7 miflt die Temperatur der Gase wahrend 
der Inspiration und mufi moglichst weit von der Injektorduse 

10 entfernt sein, weil von der Injektorduse Gas mit erhohter 
Temperatur eingeblasen wird, das sich mit der Raumluft 
mischt und in die Atemwege verabreicht wird. Der Gerausche- 
sensor 8 (z.B, ein Mikrophon) sollte moglichst nahe am Pa- 
tienten angeordnet werden, um Gerausche aus den Atemwegen 

15 zu empfangen. 

Wahrend der Exspiration mit PEEP (positiver endexpira- 
torischer Druck) wird der Widerstand der Ausatmung durch 
Verengung der Variodiise 10 und (bei Bedarf) zusatzlich 
20 durch Gegenflufl aus der Injektordiise 9 erreicht. Wahrend 
der Exspiration ohne PEEP ist die Variodiise maximal geoff- 
net. . 

Die FluJigeschwindigkeit in der Injektorduse 9 ergibt 
25 sich als Funktion des elektropneumatischen Umwandlers 15 
und der Steuereinrichtung bzw. des Computers 38, die bzw. 
der alle Werte der Sensoren beriicksichtigt . 

Die Querschnittsweite der Verengung 10 ergibt sich als 
30 Funktion des Mikroinjektors 14, des mikroelektropneumati- 
schen Umwandlers 16 und der Steuereinrichtung bzw. des Com- 
puters 38, die bzw. der alle Werte der Sensoren beriicksich- 
tigt. 

35 Mit Verengung des Querschnitts 10 steigt die Drucklei- 

stung des Venturi-Rohres 1. Mit Erhohung der FluJigeschwin- 
digkeit in der Injektorduse 9 steigt der Flow. 
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Anderungen des Querschnittes 10 des Venturi-Rohres 1 
und der Flufigeschwindigkeit in der In jektorduse 9 gestatten 
es, beliebige Flowmuster darzustellen und den Flow wahrend 
5 beliebiger Zeitabschnitte des Atemzyklusses zu senken, zu 
erhohen oder konstant zu lassen, wie dies in Fig. 4 exem- 
plarisch dargestellt ist. 

Der passive Bef euchter/Schalldampf er 45 vermindert die 
10 Gaswarmeverluste, die Gasf euchtigkeitsverluste und redu- 
ziert die Gerausche des Venturi-Rohres 1. 

Der aktive Blitz-Gaserwarmer 11 verdampft das mit ent- 
sprechender Geschwindigkeit mit Hilfe der Wasserpumpe 12 
15 verabreichte Wasser, z. B. Bidestillatwasser und befeuchtet 
und erwarmt somit die inspiratorischen Gase. 

In Fig. 2 und 3 sind Beispiele von Atemwegedruckkurven 
wahrend der Beatmung dargestellt: 

20 

a - volumenkontrollierte Beatmung; 
b - inspiratorisches Plateau; 
c - Inversed Ratio Ventilatio (IRV); 
d - PEEP (positiver endexspiratorischer Druck); 
25 e - pulsierender PEEP (Hochf requenz-PEEP ) und ein Seuf- 

zer; 

f - PEEP mit schaukelnden hohen Frequenzen; 

g - hochf requenzmodulierte Inspiration; 

h - schaukelf requenzmodulierte Inspiration; 
30 i - Mischform von iiblicher Beatmung mit Hochf requenz- 

oszillationen; 

j - wie i f aber mit Schaukelhochf requenzen; 

k - deszendierender und aszendierender PEEP; 

1 - HFB mit tixierter Frequenz; 
35 m - HFB mit bradypnoischen Inspirationen; 

m - HFB mit Pausen; 

o - HFB mit bradypnoischer , HF-modulierten Inspiratio- 
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nen; und 

p - Pendelf requenzbeatmung mit instabilen Atemzugvolu- 
mina bei gleichbleibendem Minutenvolumen . 

5 Die Graphik in Fig. 4 zeigt einige Beispiele der Ver- 

haltnisse zwischen dem Druck (Flufi) in der In jektordiise 9 
und der Querschnittsweite der Variodiise 10 bei verschiede- 
nen Flowmustern und Atemwegedrucken. Hierbei sind: 

10 P mbar : der Druck in den Atemwegen, 

Flow 1/sec: Flow in den Atemwegen, 
Pi atii : der Druck in der In jektordiise 9, und 
Q mm : Querschnittsweite der Variodiise 10 in mm. 

15 Die P/Flow/Pi/Q-Verhaltnisse sind in Fig. 4 dargestellt 

als bei I bei iiblicher volumenkontrollierter Beatmung; bei 

II mit PEEP (positivem endexspiratorischem Druck); und bei 

III als Mischformen mit Hochf requenzoszillationen wahrend 
des ganzen Atemzyklusses . 

20 

Unter Bezug auf Fig. 5 erfolgt nun eine Beschreibung 
der elektropneumatischen Umwandler 15, 16 und 48. 

Die elektropneumatischen Umwandler 15, 16 und 48 sind 
25 Einrichtungen, die an den Hochdruckkanalen angeordnet sind 
und zur Umwandlung beliebiger elektrischer Kurven bzw. Si- 
gnalverlaufe, die im Computer 38 generiert werden, in eine 
entsprechende Druckkurve geeignet sind. In dem in Fig. 5 
unteren Diagramm ist eine Strom/ Druckkurve dargestellt, wo- 
30 bei der Strom in der Spule des Umwandlers ist und Pbar 
der Druck am Ausgang des Umwandlers ist. 

Der elektropneumatische Umwandler 15 , 16 bzw. 48 be- 
steht gemafl der Darstellung von Fig. 5 aus einer Magnet- 
35 spule 70, 71, in deren Magnetfeld ein Stabchen 72 mit einer 
seitlichen Offnung 73 leicht bewegbar ist, und zwar varia- 
bel nach Frequenz, Amplitude und zeitlichem Intervall. Urn 
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die Tragheit des Stabchens 72 zu vermindern, ist das Stab- 
chen 72 aus einem leichten Werkstoff gemacht und oben und 
unten mit Federn 74 und 75 aufgehangt, oder auf einem ge- 
spannten Seidenfaden aufgehangt. Die seitliche Offnung 73 
5 off net bei Bewegung mehr Oder weniger den Hochdruckkanal 
76, der quer iiber der Magnetspulenkapsel 77 liegt. Ein 
Elektromagnetventil 30, 31, 32, oder 51 vor oder nach dem 
Stabchen 72 schlieflt bei Bedarf den Flu/i im Hochdruckkanal 
76, urn einen positiven endexspiratorischen Druck in den 
10 Atemwegen des Patienten zu verhindern. 

Insoweit zusammenf assend ist unter anderem erfindungs- 
wesentlich, dafl 

15 zur Oxygenationskontrolle mit Hilfe des Sensors 5 die 

endexspiratorische Sauerstof f konzentration im Beatmungska- 
nal gemessen wird; 

zur Sauerstof fdosierung in den Beatmungsgasen bei Kon- 
20 zentrationen des O2 von mehr als 50% mittels der Varioblen- 
de 46 die Einsaugung der Raumluft ins Venturi-Rohr dosiert 
begrenzt wird, und das Verhaltnis der Offnungszeit der Ma- 
gnetventile 30 und 31 wahrend der inspiratorischen Phase 
beliebig geregelt wird; und 

25 

zur Dosierung der Beatmungsdrucke und Volumina 

- die Querschnittsweite der Variodlise 10 im Venturi- 
Rohr 1 wahrend der Inspiration proportional zu der Flowsen- 
kung verengt wird; 

30 - der Ausgangsdruck im Venturi-Rohr 1 wahrend der In- 

spiration um eine Differenz zum steigenden Atemwegedruck 
mehr als 0 mbar auf rechterhalten wird; und 

- der positive endexspiratorische Druck (PEEP) mit Ver- 
ehgung der Variodiise 10 oder zusatzlich mit einem GegenfluJi 

35 aus der Injektorduse 9 eingestellt wird. 
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Patentanspruche 

1. Beatmungsgerat mit: 

5 einem mit dem Patienten verbindbaren Beatmungskanal 

(1) mit einem proximalen und einem distalen Ende; 

Hochdruckgasanschliissen (53, 54) fur Beatmungsgase; 
einer Steuereinrichtung (38) zum Festlegen von Beat- 
mungsparametern; und 
10 einer Einrichtung (15, 19) zur Dosierung der Beat- 

mungsgase, 

dadurch gekennzeichnet , 

15 dafi der Beatmungskanal (1) eines Venturi-Rohres einen 

Bereich (10) mit variablem Querschnitt unterhalb einer 
Injektordiise (9) aufweist. 

2. Beatmungsgerat nach Anspruch 1 dadurch gekennzeich- 
20 net, dafl der Bereich (10) mit variablem Querschnitt als Va- 
riodiise ausgebildet ist, welche einen Doppelzylinder mit 
einem starren aufieren Zylinder und einen inneren elasti- 
schen und zur Mitte bewegbaren Zylinder aufweist, wobei die 
Verengung immer runden Querschnitt hat und einen dazwi- 

25 schenliegenden Raum aufweist. 

3. Beatmungsgerat nach Anspruch 1 Oder 2, dadurch ge- 
kennzeichnet, daii das Venturi-Rohr (1) derart gekrummt ist, 
dafl der innere Zylinder der Variodiise (10) im wesentlichen 

30 parallel zu der Ausstromrichtung der Injektordiise (9) 
liegt. 

4. Beatmungsgerat nach Anspruch 1, 2 oder 3, dadurch 
gekennzeichnet, dafl die Variodiise (10) mit einer Steuerein- 

35 richtung zum Einbringen eines Druckes in den Raum zwischen 
den Zylindern versehen ist, welche ein Mikroventuri-Rohr 
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(14), einen mikroelektropneumatischen Umwandler (16) und 
einen Computer (38) aufweist. 

5. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
5 spriiche, dadurch gekennzeichnet , dafl der Raum zwischen dem 
aufleren und dem inneren Zylinder der Varioduse (10) iiber 
das Mikroventuri-Rohr (14) mit der Umgebung in Verbindung 
steht . 

10 6. Beatmungsgerat nach nach einem der vorhergehenden 

Anspriiche, daJi der Raum zwischen dem aufleren und inneren 
Zylinder der Varioduse (10) iiber einen mikroelektropneuma- 
tischen Wandler (16) mit dem Hochdruckgasanschlufi (54) ver- 
bunden ist. 

15 

7. Beatmungsgerat nach Anspruch 6, dadurch gekenn- 
zeichnet, . da/5 der mikroelektropneumatische Wandler (16) 
iiber ein Ventil (32) mit dem Hochdruckgasanschlufl ( 54 ) ver- 
bunden ist. 

20 

8. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafl die Injektordiise (9) 
mit der Dosiereinrichtung (15) und dem Computer (38) ver- 
bunden ist. 

25 

9. Beatmungsgerat nach Anspruch 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl die Dosiereinrichtung (15) einen elektropneu- 
matischen Umwandler fur hohe Driicke aufweist. 

30 10. Beatmungsgerat nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 

zeichnet, daJi oberhalb der Injektordiise (9) in Richtung di- 
stales Ende des Venturi-Rohres (10) eine Einrichtung in 
Form einer Blende. (46) mit variablem Querschnitt angebracht 
ist, die die Menge der Raumluft, welche eingesaugt wird, 

35 begrenzt. 
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11. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafl die Blende (46) mit 
variablem Querschnitt einen Doppelzylinder mit einem star- 
ren aufleren Zylinder, einem inneren elastischen und zur 

5 Mitte bewegbaren Zylinder und einen dazwischenliegenden 
Raum aufweist, wobei die Verengung des Innenlumens auch 
vollig verschlieflbar ist. 

12. Beatmungsgerat nach Anspruch 10 oder 11 , dadurch 
10 gekennzeichnet, dafl die Varioblende (46) mit einer Steuer- 

einrichtung aus einem Mikroventuri-Rohr (47), einem mi- 
kroelektropneumatischem Umwandler (48) und dem Computer 
(38) zum Einbringen eines Druckes in den Raum zwischen den 
Zylindern verbunden ist. 

15 

13 . Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spruche, dadurch gekennzeichnet, dafl das Venturi-Rohr (1) 
einen Gerauschesensor (8) aufweist. 

20 14. Beatmungsgerat nach Anspruch 13, dadurch gekenn- 

zeichnet, dafl der Gerauschesensor (8) mit einem Tonfre- 
quenz filter (29) und dem Computer (38) elektronische und 
mit dem Beatmungskanal (1) pneumatische Verbindungen auf- 
weist. 

25 

15. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafl das Venturi-Rohr (1) 
einen Sensor (5) zur Messung der endexspiratorischen Sauer- 
stof f konzentration aufweist. 

30 

16. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafl es im Hochdruckkanal 
oberhalb der Injektordiise (9) einen Blitzwasserverdampf er 
(11) aufweist. 

35 

17. Beatmungsgerat nach Anspruch 16, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl der Blitzwasserverdampfer (11) Fluidverbin- 
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dungen zu einer Wasserpumpe ( 12 ) , pneumatische Verbindungen 
zur Injektorduse (9) und zum elektropneumatischen Umwandler 
(15)/ sowie elektronische zum Computer (38) aufweist. 

5 18. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 

spriiche, dadurch gekennzeichnet, daii das distale Ende des 
Venturi-Rohres (1) einen Schalldampf er/Bef euchter/Gaswarmer 
(45) aufweist. 

10 19, Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 

spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafi die Steuereinrichtung 
in Form des Computers (38) eine Fernbedienung, kombiniert 
mit einem Empf anger (43), aufweist. 

15 20. Beatmungsgerat nach Anspruch 19, dadurch gekenn- 

zeichnet, dafl die Fernbedienung (43) mit der Steuereinrich- 
tung (38) Sende/Empf angsverbindungen zur Bedienung und zur 
Inf ormationsabf rage aufweist. 

20 21. Beatmungsgerat nach Anspruch 19, dadurch gekenn- 

zeichnet, dafi der Computer (38) ein Computerprogramm fur 
einen Dialog zur Optimierung der Atemhilfe und fur Auto- 
pilotf unktion aufweist. 

25 22. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 

besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 21, wobei zur Oxygenationskontrolle mit Hilfe eines 
Sensors (5) die endexspiratorische Sauerstof f konzentration 
im Beatmungskanal (1) gemessen wird. 

30 

23. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 21, wobei zur Sauerstof fdosierung in den Beatmungsgasen 
bei Konzentrationen des O2 von mehr als 50% mittels einer 
35 Blende (46) und Steuer-/Kontrplleinrichtungen (47, 48, 49, 
50, 51, 52, 38) die Einsaugung der Raumluft ins Ven- 
turi-Rohr dosiert begrenzt wird, und das Verhaltnis der 
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6f f nungszeit zweier Magnetventile (30, 31) wahrend der in- 
spiratorischen Phase beliebig geregelt wird. 

24. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
5 besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 

bis 21, wobei impulsweise z. B. Bidistillatwasser mittels 
einer Einrichtung aus einem Blitzverdampf er (11), einer 
Pumpe (12), einem Behalter (13) und einem Computer (38) 
computergesteuert nach Merge und Temperatur im Hochdruckka- 
10 nal verdampft und in die In jeJctordiise (9) verabreicht wird, 

25. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 21, wobei zur Linderung der Gerausche im Venturi-Rohr 

15 (1) am distalen Ende des Rohres (1) ein Filter-Bef euchter 
oder eine kiinstliche Nase (45) angeschlossen wird. 

26. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 

20 bis 21, wobei zur Dosierung der Beatmungsdriicke und Volumi- 
na 

- die Querschnittsweite einer Variodiise (10) im Venturi- 
Rohr (1) wahrend der Inspiration proportional zu der Flow- 
senkung verengt wird; 

25 - der Ausgangsdruck im Venturi-Rohr (1) wahrend der Inspi- 
ration um eine Differenz zum steigenden Atemwegedruck mehr 
als 0 mbar auf rechterhalten wird; und 

- der positive endexspiratorische Druck (PEEP) mit Veren- 
gung der Variodiise (10) oder zusatzlich mit einem Gegenflufl 

30 aus der In jektordiise (9) eingestellt wird. 

27. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 21, wobei zum Erkennen einiger pathologischer Prozesse 

35 in der Lunge eine Tonf requenzf iltration der Atemgerausche 
mittels eines Gerauschesensors (8), eines Tonf requenzf il- 
ters (29) und des Computers (38) durchgefiihrt wird. 
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ursprungliche Anspruche 7,8,14 unci* 27 gestrichen; ursprungliche Anspruche 2-A 
und : 6 geandert; urspriinglicher Anspruch 5 unverandert; ursprunglicher 
Anspruch 10 durch neuen Anspruch 1 ersetzt; ursprungliche Anspruche 9,13,15-17, 
19-21 und 23-25 umnumeriert in neue Anspruche 7,10,11-13, 
15-17 und 19-21 (5 Seiten)] 

1. Beatmungsgerat mit: 

5 

einem mit dem Patienten verbindbaren Beatmungskanal 
(1) mit einem proximalen und einem distalen Ende; 

Hochdruckgasanschlussen (53, 54) fiir Beatmungsgase; 
einer Steuereinrichtung (38) zum Festlegen von Beat- 
10 mungsparametern; und 

einer Einrichtung (.15, 19) zur Dosierung der Beat- 
mungsgase, 

dadurch gekennzeichnet , 

15 

dafl der Beatmungskanal (1) eines Venturi-Rohres eine 
Variodiise (10) s mit von auflen steuerbarem variablem Quer- 
schnitt unterhalb einer Injektordiise (9) und eine Vari- 
oblende (46) mit variablem Querschnitt oberhalb einer In- 
20 jektordiise (9), welche die Menge der eingesaugten Raumluf t 
begrenzt, aufweist. 

2. Beatmungsgerat raca Anspruch 1, dadurch gekenn- 
- zeichnet, daJ3 die Variodiise (10) einen starren aufleren Zy- 

25 linder und einen inneren elr,stischen und zur Mitte bewegba- 
ren Zylinder mit einem dazwischen liegenden Raum und ein 
Mikroventuri-Rohr (14), das am aufleren starren Zylinder an- 
geordnet ist, aufweist. 

30 3. Beatmungsgerat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge- 

kennzeichnet, dafl das Venturi-Rohr (1) derart gekriimmt ist, 
und die Variodiise (10) so gerichtet ist, dafl der innere Zy- 
linder der Variodiise (10) im wesentlichen parallel zu der 
Ausstromrichtung der Injektordiise (9) liegt. 

35 

4. Beatmungsgerat nach Anspruch 1, 2 oder 3, dadurch 
gekennzeichnet , daJi die Variodiise (10) mit einer Steuerein- 
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richtung zum Einbringen eines Druckes in den Raum zwischen 
den Zylindern versehen ist, welche. das Mikroventuri-Rohr 
(14), einen mikroelektropneumatischen -Umwandler (16) und 
einen Computer (38) aufweist.. 

5 

5 . Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriache, dadurch gekennzeichnet , dafl der Raum zwischen dem 
auBeren und dem inneren Zylinder der Variodiise (10) iiber 
das Mikroventuri-Rohr (14) mit der Umgebung in Verbindung 

10 steht. 

6 . Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafl der Raum zwischen dem 
auBeren und inneren Zylinder der Variodiise (10) iiber einen 

15 mikroelektropneumatischen Wandier (16) mit dem Hochdruck- 
gasarischlufi (54) verbunden ist. 

7. Beatmungsgerat nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl die Dosiereinrichtung (15) einen elektropneu- 

20 matischen Umwandler fur hohe Driicke aufweist. 

8 . Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, daB- die Varioblende (46) 
einen starren aufleren Zylinder, -einen inneren elastischen 

25 und zur Mitte bewegbaren Zylinder und einen dazwischen lie- 
genden Raum" aufweist, wobei die Verengungen des Innenlumens 
auch vollig verschlieflbar ist, sowie ein Mikroventuri-Rohr 
(47) aufweist,.. das am aufieren starren Zylinder angeordnet 
ist. 

30 

9. Beatmungsgerat nach Anspruch 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi die Varioblende (46) mit einer Steuereinrich- 
tung mit dem Mikroventuri-Rohr (47), einem mikroelektrop- 
neumatischen Umwandler (48) und dem Computer (38) zum Ein- 

35 bringen eines Druckes in den Raum zwischen den Zylindern 
verbunden ist. 
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10. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, dafl das. Venturi-Rohr (1) 
einen Gerauschesensor (8) aufweist. 

5 11. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 

spruche, dadurch gekennzeichnet , dafl das Venturi-Rohr (1) 
einen Sensor (5) zur Messung der endexpiratorischen Sauer- 
stof f konzentration aufweist. 

10 12 . Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 

spriiche, dadurch gekennzeichnet, daii es im Hochdruckkanal 
oberhalb der Injektordiise (9) einen Blitzwasserverdampf er 
(11) aufweist. 

15 13. Beatmungsgerat nach Anspruch 12, dadurch gekenn- 

zeichnet, daJ3 der Blitzwasserverdampf er (11) Fluidverbin- 
dungen zu einer Wasserpumpe (12), pneumatische Verbindungen 
zur Injektordiise (9) und zum elektropneumatischen Umwandler 
(15), sowie elektronische zum Computer (38) aufweist. 

20 

14. Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 
spruche, dadurch gekennzeichnet, daJ5 das distale Ende des 
Venturi-Rohrs (1) einen Schalldampf er- (45) aufweist. 

25 15 . Beatmungsgerat nach einem der vorhergehenden An- 

spruche, "dadurch gekennzeichnet, dafl die Steuereinrichtung 
in Form des Computers (38) eine Fernbedienung, kombiniert 
mit einem Empf-anger (43), aufweist. 

30 16. Beatmungsgerat nach Anspruch 15, dadurch gekenn- 

zeichnet, dafi die Fernbedienung (43) mit der Steuereinrich- 
tung (38) Sende/Empf angsverbindungen zur Bedienung und zur 
Inf ormationsabf rage aufweist. 

35 17. Beatmungsgerat nach Anspruch 15, dadurch gekenn- 

zeichnet, dafl der Computer (38) ein Computerprogramm fur 
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einen Dialog zur Optimierung der Atemhilfe und fur Autopi- 
lotfunktion aufweist.. , 

18. Verfahren zum Betrieb eines Atmungsgerates , insbe- 
5 sondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 17, wobei zur Oxigenationskontrolle mit Hilfe eines 
Sensors (5) die endexpiratorische Sauerstof f konzentration 
im Beatmungskanal (1) gemessen wird. 

10 19. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 

besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 1, wobei zur Sauerstof fdosierung in den Beatmungsgasen 
' bei Konzentrationen des O2 von mehr als 50 % mittels einer 
Blende (46) und Steuer/Kontrolleinrichtungen (47, 48, 49, 

15 50, 51, 52, 38) die Einsaugung der Rauinluft ins Venturi- 
Rohr dosiert begrenzt wird, und das Verhaltnis der Off- 
nungszeit zweier Magnetyentile (30, 31) wahrend der inspi- 
ratorischen Phase beliebig geregelt wird. 

20 20. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 

besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 17, wobei impulsweise z. B. Bidistillatwasser mittels 
einer Einrichtung aus einem Blitzverdampf er (11)/ einer 
Pumpe (12), einem Behalter (13)- und einem Computer (38) 

25 computergesteuert nach Menge und Temperatur im Hochdruckka- 
nal verdainpft und in die Injektordiise (9) verabreicht wird. 

21. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
30 bis 17, wobei zur Linderung der Gerausche im Venturi-Rohr 
(1) am distalen Ende des Rohres (1) ein Filter-Bef euchter 
oder eine kiinstliche Nase (45) angeschlossen wird. 

.22. Verfahren zum Betrieb eines Beatmungsgerates, ins- 
35 besondere eines Beatmungsgerates nach einem der Anspriiche 1 
bis 17, wobei zur Dosierung der Beatmungsdriicke und Volumi- 
na 
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- die Querschnittsweite einer Variodiise (10) im Venturi- 
Rohr (1) wahrend der Inspiration proportional zu der Flow- 
senkurig in den Atemwegen des Patientens verengt wird; 

- der Ausgangsdruck im Venturi-Rohr (1) wahrend der Inspi- 
5 ration urn eine Differenz zum steigenden Atemwegdruck mehr 

als 0 mbar auf rechterhalten wird; und 

- der positive endexpiratorische Druck (PEEP) mit einer 
Kombination von Verengung der Variodiise (10) und einem Ge- 
genfluJi aus der Injektordiise (9) eingestellt wird. 
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